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O bem-estar sexual (BES) refere-se de forma mais especifica, a
avaliagdo individual, cognitiva e afetiva dos diferentes dominios da sexua-
lidade, como os comportamentos sexuais (masturbagao), a afetividade e as
cognigOes sexuais (autoconfianca; satisfagao sexual), a motivagdo sexual
(interesse sexual) e o funcionamento sexual (disfungdes sexuais) (Santos-
Iglesias, Byers, & Moglia, 2016). Apesar de ja existirem estudos conce-
bidos, estes mantém-se focados na visdao médica da sexualidade, desenvol-
vendo tratamentos que abordam o BES apenas nas condi¢des sexuais
médicas dos idosos, neste sentido Von Humboldt, Leal e Monteiro (2016)
desenvolveram um estudo para compreender como os séniores perspe-
tivam o BES, utilizando uma amostra de 163 participantes, sendo averi-
guado que na amostra portuguesa, obteve-se 3 fatores principais,
“intimidade, saude e desejo”, “afetos e bem-estar” e “Atividade sexual”.

A expressao da sexualidade sofre influéncias de fatores biopsicos-
sociais ¢ as mudancas fisiologicas conduzidas pelo envelhecimento,
podem ser suavizadas e vividas de forma mais prazerosa através do
exercicio fisico (Aratjo, 2011). Segundo Anderson (1998), as pessoas
idosas que praticam exercicio fisico de forma regular, tendem a manter-se
sexualmente ativos, comparativamente com idosos que ndo se consideram
desportistas. Além da pratica de atividade fisica, existem outros fatores
que podem influenciar e predizer um bem-estar sexual, num estudo
realizado por Papaharitou e colegas (2007), com 454 participantes
(M=69.04 anos; SD=6.5), observou-se que em relacdo a frequéncia da
pratica sexual, existia uma correlacdo significativa com a duragdo da
relagdo do casamento ¢ o aumento da idade, sendo que a frequéncia
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diminuia com estes dois fatores a aumentarem. Por sua vez, observou-se
que existiam uma maior quantidade de homens a relatar interesse sexual,
desejo sexual, a ver filmes erdticos e a seduzir a companheira, em
comparacao com as mulheres. Ja no que se refere a idade, verificou-se que
os seniores entre os 60 e 68 anos, revelam namorar e ter desejo sexual pelo
companheiro, de forma mais frequente, do que os de 69 anos para cima. O
nivel de educacdo dos seniores foi outro dos fatores que revelou
influéncias na sexualidade, os participantes que frequentaram a escola
primaria, relataram ingressar com mais frequéncia em comportamentos
sexuais. Assim, o estudo presente tem como objetivo identificar fatores
que possam influenciar o BES e explorar a existéncia de diferengas nas
influencias dos fatores no género.

METODO

Participantes

A amostra constitui-se por 121 participantes, com idades entre os 65 e
os 88 anos (M=72.71; SD=6.05), sendo 54,5% do sexo feminino, 44.6%
sdo viuvos, 36.4% sao casados ou estdo em unido de facto, e 11.6% sao
divorciados. Cerca de metade dos participantes frequentaram o Ensino
Secundario (45.5%), os restantes frequentaram o Ensino Primario (35.5%)
¢ o Ensino Superior (9.9%), sendo que apenas 7.4% da amostra revelou ser
analfabeta. A maioria dos participantes revelaram ser autonomos (50.4%)
ou viverem com o respetivo conjuge (38.8%). Cerca de 91% da amostra
revelou ndo ter sido sujeita a nenhum tratamento ou terapia sexual no
ultimo ano, no entanto, das disfun¢des sexuais reportadas, a Dispareunia
(2.5%) e a Disfun¢ao Erétil (2.5%), foram as que se manifestaram mais
frequentemente. A recolha de dados ocorreu em centros de dia,
universidades sénior e farmacias, nos conselhos de Almada e de Lisboa.

Material

Com base no estudo de Von Humboldt, Leal e Monteiro (2016) foram
selecionados 5 fatores que definem e constituem o BES: a Importancia das
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relagdes sexuais, o Desejo Sexual, a Atragdo fisica pelo outro, a Intimidade
com o parceiro e a Satisfacdo emocional. Neste sentido, recorreu-se ao
instrumento MMSE, como critério de exclusdo, sendo ainda utilizado 3
escalas diferentes a EVASI, EASAVIC e ETAS-R. O Mini-exame do
estado mental, fornece informagdes sobre diferentes parametros
cognitivos, a sua pontuacdo varia entre 0 (maior grau de
comprometimento cognitivo) e 30 (melhor capacidade cognitiva). Por sua
vez, a escala de vivéncias afetivas e sexuais do idoso (EVASI) avalia as
vivéncias sexuais dos idosos, sendo constituida por 38 itens, com uma
consisténcia interna entre 0.71 e 0.96 (Vieira & Coutinho, 2013). Apenas
serdo utilizados os itens 9, 10, 20 e 32, para avaliar a “Importancia da
relagdo sexual”.

A Escala de autoavaliagdo da satisfagdo conjugal (EASAVIC),
representa a avaliagdo pessoal e subjetiva da conjugalidade, com 44 itens,
tendo intercorrelagdes nas duas dimensoes variando entre 0.34 ¢ 0.87, com
Validade Concorrente entre -0.43 e 0.73, e com consisténcia interna entre
0.90 e 0.97 (Narciso & Costa, 1996). Apenas serdo utilizadas 3 areas, a
“Sexualidade”, a “Intimidade Emocional” e “Sentimentos e expressao de
Sentimento”, para avaliar o “Desejo Sexual” e a “Satisfagdo Emocional”.
A versao reduzida da escala Triangular do amor de Sternberg (ETAS-R),
revelou 3 dimensdes, com coeficientes de confiabilidade superiores a 0.80,
com consisténcia interna entre 0.80 ¢ 0.92, com correlagdes entre itens
entre 0.14 ¢ 0.77, e por fim, com correlagdes entre as dimensoes entre 0.58
e 0.67, revelando uma correlacdo moderada forte (Gouveia, Fonseca,
Cavalcanti, Diniz, & Déria, 2009). Apenas sera utilizado as dimensdes
“paixdo” e “intimidade”, para avaliar a “Atratividade fisica pelo outro” e
a “Intimidade com o parceiro”.

Procedimento

Para a administragdo do protocolo, foram contactadas as institui¢des
do concelho de Almada e de Lisboa. Aquando a autorizagdo, foram
estabelecidas datas previstas para ocorrer a recolha de dados. Foi entregue
o consentimento informado e informado do direito ao anonimato e¢ do
poder de decisdo na participagdo ¢ interrup¢do do preenchimento caso
surgisse algum desconforto.
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RESULTADOS

Para assegurar que as 5 variaveis selecionadas sdo representativas do
conceito a ser avaliado, o bem-estar sexual, foi realizada uma analise fatorial
confirmatéria, avaliando a qualidade de ajustamento do modelo proposto,
podendo prosseguir-se a analise do modelo, apos verificar a adequabilidade
da base de dados e do modelo em si (Filho & Junior, 2010). O modelo
fatorial da BES original ajustado a uma amostra de 121 participantes revelou
uma qualidade de ajustamento sofrivel (y%df=3.072; CFI=0.803; GFI=0.584;
NFI=0.735; TLI=0.785; PGFI=0.505; PCFI=0.737; RMSEA=0.131). Depois
de eliminados os itens E2, E4, E5, EA9, EAll, EA12, EA17, EA1S,
EA19, ET2, ET3 e ET7, cujos indices de modificagdo sugeriam saturacio
em fatores diferentes dos sugeridos na versdo original, e por sua vez,
correlacionados os erros e8 e €10, el3 ¢ el4, el8 e ¢l19, e¢l19 e e21, foi
possivel obter os indices e estatisticas de ajustamento do novo modelo
(r¥df=1.983; CFI=0.934; GFI=0.795; NFI=0.876; TLI=0.923; PGF1=0.629;
PCFI=0.808; RMSEA=0.091). E possivel observar que o indice GFI,
apresenta um valor menor que 0.9, indicando um mau ajustamento dos
dados, no entanto, € necessario ter em conta que este indice tem tendéncia a
aumentar com o aumento da dimensdo da amostra e com o niimero de
variaveis no modelo, por sua vez o indice RMSEA, apresenta um valor entre
0.08 e 0.10, indicando um ajustamento considerado mediocre, no entanto,
estes critérios podem ndo ser os adequados, devido a este indice ser
sobrestimado para amostras pequenas e para modelos com poucos graus de
liberdade, favorecendo modelos mais complexos (Mardco, 2014). Neste
sentido, ¢ possivel referir que existe uma qualidade de ajustamento
aceitavel, com limitagdes, devido principalmente a amostra ter dimensdes
reduzidas, como tal, prossegue-se com a analise através do modelo
modificado.

Para avaliar o objetivo principal, realizou-se trés regressdes lineares
multiplas. Foram averiguados todos os pressupostos, sendo que através da
analise dos valores absolutos dos coeficientes de regressdo estandardi-
zados € possivel concluir que as variaveis Idade CAT e N. de Filhos CAT
apresentam as maiores contribuigdes relativas para explicar o comporta-
mento do BES, como tal, apenas estas duas variaveis afetam significativa-
mente a variavel dependente. Deste modo, ¢ possivel concluir que quanto
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maior a idade e o n° de filhos, maior sera os valores do bem-estar sexual
(Quadro 1).

Quadro 1
Coeficientes de Regressdo Linear

Unstandardized Standardized Collinearity

Coefficients Coefficients Statistics

Model B Std.Error Beta T Sig. Tolerance ~ VIF
(Constant) 1,651 ,760 2,171,034
Idade CAT ,253 ,190 ,162 1,329 ,189 ,829 1,206
N. de filhos_CAT 1,422 ,320 ,682 4,439,000 518 1,929
N. de netos_ CAT -297 ,162 -,259 -1,833  ,072 ,612 1,635
Hab. Literarias 111 ,110 ,123 1,012 316 ,833 1,201
Ag. Familiar 114 ,125 ,107 910 367 ,891 1,122
T. Livres 2 -,026 ,077 -,039 =341 734 ,926 1,080
At. Fisica 2 ,162 237 ,087 ,683 498 752 1,331

a. Dependent Variable: BES

b. Selecting only cases for which Género=Feminino

Na segunda regressdo linear averiguou-se que no género feminino,
apenas a variavel N. de filhos CAT afeta significativamente a variavel
dependente, sendo possivel afirmar que quanto maior o nimero de filhos,
maior sera os valores do bem-estar sexual no sexo feminino (Quadro 2).

Quadro 2
Coeficientes de Regressdo Linear: Feminino

Unstandardized Standardized Collinearity

Coefficients Coefficients Statistics

Model B Std.Error Beta T Sig. Tolerance  VIF
(Constant) 2,764 ,856 3,229,002
Idade_CAT ,492 ,205 ,298 2,406,020 919 1,089
N. de filhos_CAT ,680 ,270 ,353 2,516,001 716 1,396
N. de netos_ CAT ,119 ,260 ,066 457,650 ,680 1,472
Hab. Literarias -,096 ,204 -,057 -471 640 958 1,044
Ag. Familiar ,145 221 ,080 ,657 514 ,948 1,055
T. Livres 2 -,032 ,365 -,015 -,089 930 ,498 2,009
At. Fisica 2 =272 ,359 -,125 =757 453 516 1,937

a. Dependent Variable: BES

b. Selecting only cases for which Género=Masculino
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Quanto ao género masculino verificou-se que as variaveis N. de
filhos CAT e Idade CAT afetam significativamente a variavel dependente,
no entanto, utilizando a correcdo de Bonferroni, apenas a variavel N. de
filhos CAT, é tida como significativa, deste modo, € possivel observar que
quanto maior o nimero de filhos, maior serd os valores de bem-estar
sexual no sexo masculino (Quadro 3).

Quadro 3
Coeficientes de Regressdo Linear: Masculino

Unstandardized Standardized Collinearity

Coefficients Coefficients Statistics

Model B Std.Error Beta T Sig. Tolerance  VIF
(Constant) 2,362 537 4,395,000
Idade_CAT ,405 ,130 251 3,106 002 975 1,026
N. de filhos_CAT 924 ,194 467 4,757,000 ,662 1,510
N. de netos_ CAT -,095 ,132 -,069 =717 475 ,691 1,448
Hab. Literérias ,053 ,096 ,045 550,583 941 1,062
Agreg. Familiar ,104 ,109 ,078 954 342 966 1,035
Tempos Livres 2 -,066 ,079 -,068 -,829  ,409 ,946 1,057
Atividade Fisica2 -,166 ,169 -,083 -985 327 ,889 1,125

a. Dependent Variable: BES

Como tal, pode-se afirmar que tanto o género feminino como o mascu-
lino sdo fortemente influenciados pelo nmimero de filhos, ndo existindo
diferencas de género significativas, na influéncia dos fatores no BES.

DISCUSSAO

Os resultados do estudo indicam que as variaveis Idade ¢ o Numero de
filhos afetam significativamente o BES, no caso da variavel Idade, os resul-
tados obtidos vém corroborar com varios estudos. Segundo Trompeter,
Bettencourt e Barret-Connor (2012), a satisfagdo sexual aumenta com a
idade, por sua vez, noutros estudos averiguou-se que esta diminuia com a
idade (Pedersen & Blekesaune, 2003; Traen & Schaller, 2010), tal como
no National Social Life, Health, and Aging Project (Waite, Laumann, Das,
& Schumm, 2009), maior parte dos idosos até aos 74 anos atribuem
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importancia aos comportamentos sexuais, no entanto, segundo este estudo
dos 75 aos 84 anos esta importancia diminui, que vem contra os resultados
obtidos, porém, o nimero de participantes do estudo presente com idade
superior a 85 anos, sdo escassos, como tal as conclusdes obtidas ndo
devem ser generalizadas.

Na variavel Numero de filhos, foi possivel observar que foi a tnica
variavel que influencia significativamente o BES, tanto nas mulheres
como nos homens, ndo existindo diferencas significativas de género nos
fatores que influencia o BES. Apesar de ndo existir uma investigacao que
relacione o BES com esta varidvel, varios sdo os estudos que
correlacionem a parentalidade com a satisfacdo marital e o com o bem-
estar. Segundo Kim e Hicks (2015) a maior parte das medidas de bem-
estar relacionam-se positivamente com o nimero de filhos, no seu estudo
realizado, com 2647 mulheres e 2316 homens, com idades entre 28 e 84
anos (M=55.4; SD=12.4), que reportaram ter de 0 a 17 filhos, revelou-se
que o bem-estar e o numero de filhos influenciam-se mutuamente, ¢ que
por sua vez, pode prever a procriacdo de novos membros da familia.
Apesar do conceito bem-estar ndo se relacionar diretamente com a
sexualidade, o BES, inclui-se dentro do largo conceito que ¢ o bem-estar
e a propria qualidade de vida, a sua influéncia foi testemunhada em varias
investigacdes (Thiele, 2002), como tal, a variavel Numero de filhos que
influencia o bem-estar ¢ a qualidade de vida do casal, influencia
indiretamente a sexualidade dos sujeitos envolvidos no meio familiar.

Este estudo apresenta algumas limita¢des, como a reduzida dimensao
da amostra, os participantes podem ter sentido alguma pressdo para
responder, ndo foi tido em conta o impacto de varios fatores fisicos, como
doencas fisiologicas, a linguagem do questiondrio podera ter remetido
para as vivéncias anteriores, nao retratando o bem-estar sexual no
presente, e por fim, a inexisténcia de um instrumento nico que avalie o
BES. E possivel concluir, que nio ficou clara a influencia do numero de
filhos no BES dos idosos, no entanto, denotou-se a importancia da
parentalidade para a adulticia avangada, por sua vez, foi possivel verificar
que as diferengas de género permanecem pouco claras, existindo a
necessidade de novas investigagdes na desmistificacdo da sexualidade do
idoso.
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